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SchutzanaprQche 



1. Katheter zur Behandlung arterieller Thrombosen, mit einem 
in das BlutgefSss (10) einzufOhrenden, flexible* Schlauch 
(1), welcher Schlauch am proximalen Enden einen 
an eine Absaugvorrichtung anzuschliessenden ersten Aus- 
gang (15) sowie einen zveiten Ausgang (20) aufweist, 
durch den ein Ftfhrungsdraht (19) in ein durchgehendea 
Lumen (2) des Scblauches (1) einfUhrbar und urn seine 
L&ngsachse rotierbar 1st, dadurch gekennzeichnet, dass 
am vorderen Bnde dee Fttbrungsdrahtes (9) eine Zerkleine- 
rungsvorrichtung (4) befeetigt ist, die mit dem Ftthrungs- 
draht (9) rotierbar ist und hierbei an der MUndung (3) 
des Schlauches (1) angesaugter Thrombusmaterial (11) im 
Schlauchinneren mechanisch zerkleinert und einen Durch- 
gang (7) aufweist, durch den das zerkleinerte Thrombus- 
material nach hinten abgesaugt warden Xann, und dass der 
FUhrungsdraht (9) an eeinera proximalen Bnde mit einem 
Antrieb (21) verbunden ist, mit dem er urn seine LMngs- 
achse rotierbar ist. 
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2. Katheter nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet, dase 
die Zerkleinerungsvorrichtung (4) in LSngsrichtung des 
Schlauches (1) hin und her bewegbar ist. 

3. Katheter nach Anspruch 1 oder 2, dadurch gekennzeichnet, 
dass die Zerkleinerungsvorrichtung (4) als zylindrische 
Schnecke ausgebildet ist. 

4. Katheter nacrh Anspruch 3, dadurch gekennzeichnet, dass 
die Zerkleinerungsvorrichtung (4) als mehrgangige, vor- 
zt^sweise 2-gSngige Schnecke ausgebildet ist. 

5. Katheter nach Anspruch 3 oder 4, dadurch gekennzeichnet, 
dass venigstens ein Gang (5) im Querschnitt trapezfdrraig 
ist. 

6. Katheter nach einera der AnsprUche 1 bis 6, dadurch ge- 
kennzeichnet, dass zwischen der Aussenseite (6) der Zer- 
kleinerungsvorrichtung (4) und der Innenseite (2) des 
Schlauches (1) ein radiales Spiel besteht. 

7. Katheter nach Anspruch 6, dadurch gekennzeichnet, dass 
das radiale Spiel etwa 0,5 mm betrttgt. 

8. Katheter nach elnem der AnsprUche 1 bis 7, dadurch ge- 
kennzeichnet, dass der Fllhrungsdraht (9) im Antrieb (21) 
unabh&ngig vom Schlauch (1) in L&ngsrichtung hin und 
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her verschiebbar ist. 



9. Katheter nach Anspruch 8, dadurch gekennzeichnet, dass 
der Schlauch (1) am Antrieb (21) unabhSngig vom PUhrungs- 
draht (9) in Ungsrichtung bin und her verstellbar ist. 

10. Katheter nach einea der AnsprQche 1 bis 9, dadu:;ch gekenn- 
zeichnet, dass der FQhrungsdraht (9) mit 20 bis 100 Gm- 
drehungen pro Minute rotierbar ist* 



Katheter zur Behandlung arterieller Thrombosen 



Die Neuerung betrif ft einen Katheter nach den Oberbegriff 
dee unabhflpgigen Prt s w tftnspruchs 1. 

Hit Ka the tern dieser Art sind zur Behandlung lokaler 
arterieller Thrombosen Oder Erabolien Extraktionen rereucht 
worden, die jedoch bezttglich ihres Brfolges nicht (iberzeu- 
gen konnten und deshalb keine nennenswerte Anwendung gef wi- 
den haben. 

Oer Neuerung liegt die Aufgabe zugrunde, einen Katheter der 
genannten Gattung zu schaffen, der in Ublicher Weiee trans- 
femoral eingefQhrt warden kann und der es bei mttglichst 
geringem Risiko ftlr den Patienten gestattet, einen Thrombus 
vollstttndig aus dem GefBss zu entfernen. Die Aufgabe wird 
durch die Neuerung gem&as Anspruoh 1 geldst. 



Orafangreiche Versuche rait dem neuerungsgemEssen Katheter 
warren erfolgreich und zeigten in keinem Fall eine Komplika- 
tion in Sinne einer Dissektion, Perforation oder katheterbe- 
dingten Thrombose. Es gelang jeveils, die Strombahn, die von 
2 mm bis zu 9 cm lAnge thrombotisch verschlossen war, durch 
die Aspirationsthromboerabolektomie zu rekanalisieren. 

Wesentlich ist, dass das vordere Ende der Zerkleinerungsvor- 
richtong vMhrend ihrer Rotation den Katheterschlauch vorne 
an der AnsaugmOndung nicht verlBsst und die GefSsswand des- 
halb nicht schSdigen kann. 

1st die Zerkleinerongsvorrichtung gemSss einer Weiterbildung 
der Neuerung in LKngsrichtung hin und her bevegbar, so kann 
damit das zunflchst aspirierte Thrombosematerial zusStzlich 
mechanisch zusammen mit einer Vakuumuntersttitzung in den 
Katheterschlauch hineingezogen werden. 

Der Schlauch kann vorne durch einen tib lichen Abschnitt enden 
und ist vorne of fen and zeigt keine Verjttngung des Lumens 
oder des Aussendurchmeesers. Ebenfalls sind keine Ftthrungs- 
einrichtungen fUr den Katheterdraht oder die Zerkleinerungs- 
vorrichtung erf order lich, 

Gemttss einer Weiterbildung der Neuerung 1st die Zerkleine- 
rungsvorrichtung als zylindrische Schnecke ausgebildet. 



Diese Schnecke dient einerseitB als Fflrderschnecke, ander- 
seits besorgt ale aber auch die Zerkleinerung der an der 
MUndung deB Schlauches angesaugten Thromben. Da die 
Thromben bereits kurz hinter der Schlauchmlindung 2erkleinert 
werden, kttnnen sie den Katheterschlauch nicht verstopfen und 
lassen sich rait hoher Fdrderleitstung absaugen. Als beson- 
ders funktionssicher und effektiv hat sich eine Zerkleine- 
rungsvorrichtung mit mehreren GSngen und vorzugsweise zwei 
GSngen erwiesen* 

Vorteilhaft ist, wenn zwischen der Aussenseite der Zerklei* 
nerungsvorrichtung und der Innenseite des Kathetercchlauches 
ein radiales Spiel von vorzugsveise 0,5 mm besteht. Die Zer- 
kleinerungsvorrichtung kann dadurch entsprechend dera gege- 
benen radialen Spiel ausweichen. Das angesaugte Thrombenma- 
teriai wixd ebenfslis is Zwischenraum »tfischen Zerkleinerungs- 
vorrichtung und Innenseite des Schlauches zerkleinert und ge- 
fdrdert. 

Vorzugsveise ist der Ftthrungsdraht im Antrieb unabhSngig vora 
Katheterschlauch in seiner LSngsrichtung hin und her ver- 
schiebbar. Ist zudem der Katheterschlauch unabhSr.gig vom 
Ftthrungsdraht in seiner LSngsrichtung hin und her verstell- 
bar, so wird eine besonders gute Handlichkeit und Be trie bs- 
sicherheit erreicht. Vorzugsveise ist der Katheterschlauch 
rait einer stufenlosen Feinverstellung verschiebbar. 



Da jnit dem erfindungsgemMseen Katheter pro Zeiteinheit 
wesentlich mehr Thrombenraaterial als bieher abgeftthrt warden 
kann, kann entsprechend die Belastung und GefShrdung des 
Patienten verkleinert werden. Mit dem erfindungsgemHssen 
Katheter konnte in einem Pall bis zu 20 g teils frisches, 
teils aiteres fhrombu»radterial tansluminal abgasaugt warden. 

Ein AusfUhrungsbeispiel der Neuerung wird nachfolgend anhand 
der Zeichnungen nMher erlSutert. Es zeigent 

Fig. 1 einen Teilschnitt durch das distale Ende des Kathe- 
ter s, 

Fig. 2 einen Ungsschnitt durch einen Abschnitt eines 

arteriellen GefSsses nit eingeftthrter Katheterspitze, 
und 

Fig. 3 schematise* den Antrieb des Katheters. 

In einera beispiel6weise 1 m langen Schlauch 1 aus Polytetra- 
fluorSthylen ist ein flexibler Fiihrungsdraht 9 von etwa 
0,6 mm angeordnet. Der Schlauch 1 ist am vorderen Ende ohne 
VerjUngung seines Lumens oder seines Aussendurchmessers 
wie in Fig. 1 gezeigt abgeschnitten . Auf das vordere Ende 
des FQhrungsdrahtes 9 ist eine vorzugsweise aus Metall her- 
gestellte Zerkleinerungsvorrichtung 4 in der Form einer 
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FBrderschnecke aufgesteckt una drehfest mit dem FUhrungs- 
draht 9 verlBtet. Die Zerkleinerungsvorrichtung 4 besitzt 
einen Aussendurchmesser von etwa 2 m und der Schlauch 1 
eine entsprechende zylindrische Innenseite mit einem Durch- 
mesaer von etwa 2,4 nun. Bs besteht somit ein radiales Spiel 
zwischen der Aussenseite der Zerkleinerungsvorrichtung 4 
und der Schlauchinnenseite 2. An ihrem zylindrischen Umfang 
besitzt die Zerkleinerungsvorrichtung 4 zwei gleiche, im 
Querschnitt trapezftfrraige GMnge 5 mit je einer StirnflSche 6, 
die Uber scharfe Kan ten 6a in Flankenflflchen 6b Ubergehen. 

Wie die Fig. 3 zeigt, besitzt der Schlauch 1 eine Doppel- 
schleuse 14, einen ersten Ausgang 15, an den eine hier nicht 
gezeigte Absaugpumpe, beispielsweise eine Rollerpumpe, anzu- 
schliessen ist. Bin zweiter Ausgang 20 ist an einem Antrieb 
21 angeschiossen* Diureh diesen zwei ten Ausgang 20 fUhrt der 
FUhrungsdraht 9 nach aussen zu einer Halterung 22, in wei- 
cher der FUhrungsdraht 9 in seiner LSngsrichtung stufenlos 
verschiebbar ist. Oeber einen im Antrieb angeordneten 
Blektromotor kann die Halterung 22 und damit der FUhrungs- 
draht 9 stufenlos mit 20 bis 100 Umdrehungen pro Minute 
rotiert werden. 

Ueber eine Kupplung 16 ist der Schlauch 1 mit einem Arm 23 
verbunden, der mittels einer Schraube 19 bezUglich der Ubri- 
gen Teile des Antriebes 21 in Wngsrichtung des Schlauches 1 
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stufenloe hin und her bewegt werden kann. Ueber einen an 
einem Handgriff 18 angebrachten Hebel 17 kann der Motor ein- 
und ausgeschaltet werden. 

Die Arbeitsweise das Katheters wird nachfolgend anhand der 
Figur nSher erlflutert. Die MUndung 3 dee Katheters wird 
inter Durchleuchtungskontrolle bis z\m Thrombus vorgeschoben. 
Mit dem Antrieb 21 und liber den FUhrungsdraht 9 wird die 
Zerkleinerungsvorrichtung 4 zur Rotation gebracht und gleich- 
zeitig durch den Schlauch 1 an der MUndung 3 unter 
Druck Thrombenmaterial angezogen. Die in den Schlauch 1 ge- 
saugten Thrombenteile 11a, die in der Kegel grdsser sind als 
hier dargestellt, werden durch die Kan ten 6a zerkleinert und 
haupts&chlich in einer spiral fOrmigen Furche 7 nach hinten 
gef&rdert. Die nun sehr kleinen Thrombenteile lib gelangen 
nun ait GefMseflflssigkeit im Schlauch 11 nach aussen, 
WShrend dieses Vorgangs wird die Zerkleinerungsvorrichtung 4 
in L&ngsrichtung durch Bedienung der Schraube 19 urn etwa 
2 - 3 mm hin und her bewegt. Der Schlauch 4 wird hierbei 
soweit im Thrombus 11 vorgeschoben, bis ein durchgehender 
Kanal vorhanden ist. 

Trotz der erheblichen Vorteile des neuerungsgen&ssen 
Katheters ist dieser mit wenigen, einfachen und robusten 
Bestandteilen realisierbar, so dass ein Katheter geschaffen 
wurde, der nicht nur eine schonende und erfolgversprechende 
Behandlung gestattet, sondern der aufgrund seiner einfachen 
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und robusten AusfUhrbarkeit in der Herstellung glinstig und 
Musserst zuverl&ssig 1st. 
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Catheter for the Treatment of Arterial Thromboses 



The invention relates to a catheter according to the preamble of the independent pat e nt claim 1 . 

With catheters of this type, extractions have been attempted for the treatment of local arterial 
thromboses or embolisms, where, however, these extractions were not impressive with respect to 
their success and thus have found no noteworthy application. 

The objective of the invention is to provide a catheter of the stated class, where that catheter can be 
introduced transfemorally in the customary manner and which allows a thrombus to be removed 
completely from the vessel with as little risk for the patient as possible. The objective is realized by 
the invention according to claim 1 . 
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Extensive experiments with the catheter according to the invention were successful and showed no 
complications in the sense of a dissection, perforation, or catheter-related thrombosis. By aspiration 
thromboembolectomy it was always possible to re-channel the flow path which was blocked by the 
thrombus over lengths ranging from 2 mm to 9 cm. 

It is essential that, during its rotation, the front end of the comminution device cannot leave the 
catheter tube at the suction mouth in the front and thus the vascular walls cannot be damaged. 

If the comminution device according to the extension of the invention can be moved back and forth 
in the longitudinal direction, then the initially aspirated thrombus material can in addition be drawn 
into the catheter tube mechanically with the support of a vacuum. 

At the front the tube can terminate with the customary section and is open at the front and shows no 
tapering of the lumen or the outer diameter. Likewise, no guide devices for the catheter wire or the 
comminution device are required. 

According to an extension of the invention the comminution device is formed as a cylindrical 
screw. 
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This screw serves on the one hand as a conveyor screw and on the other hand also provides for the 
comminution of the thrombus material suctioned at the mouth of the tube. Since the thromboses 
have already been comminuted just behind the mouth of the tube, they cannot clog the catheter tube 
and can be suctioned with high conveyance power. A comminution device with several threads, 
and preferably two threads, has proven itself particularly functionally reliable and effective. 

It is advantageous if between the outer side of the a comminution device and the inner side of the 
catheter tube there is a radial play of preferably 0.5 mm. The comminution device can thus yield 
according to the given radial play. The suctioned thrombus material is also comminuted and 
conveyed in the intermediate space between the comminution device and the inner side of the tube. 

Preferably the guide wire can be moved back and forth in the longitudinal direction in the drive 
independently of the catheter tube. If, in addition to this, the catheter tube can be moved back and 
forth in the longitudinal direction in the drive independently of the guide wire, then an especially 
good ability in handling and operational safety is achieved. Preferably the catheter tube can be 
displaced with a continuous precision adjustment. 
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Since with the catheter according to the invention significantly more thrombus material can be 
carried off per unit of time than was possible previously, the stress on, and danger to, the patient 
can be reduced. With the catheter according to the invention it was possible in this case to suction 
off transluminal^ up to 20 g of in part fresh, in part older thrombus material. 

An embodiment example of the invention is explained in more detail in the following with the aid 
of the drawings. Shown are: 

Figure 1 a partial section through the distal end of the catheter, 

Figure 2 a longitudinal section through a section of an arterial vessel with catheter tip introduced, 
and 

Figure 3 schematically the drive of the catheter. 

In a, for example, 1-m-long tube 1 of polytetrafluoroethylene a flexible guide wire 9 of 
approximately 0.6 mm is disposed. The tube 1 is truncated at its front end without tapering of its 
lumen or its outer diameter, as shown in figure 1. To the front end of the guide wire 9 a 
comminution device 4, preferably made of metal, in the form of a 
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screw conveyor is attached and soldered to the guide wire 9 in such a manner that it cannot rotate. 
The comminution device 4 has an outer diameter of approximately 2 mm and the tube 1 a 
corresponding cylindrical inner side with a diameter of approximately 2.4 mm. There is thus a 
radial play between the outer side of the comminution device 4 and the tubular inner side 2. On its 
cylindrical circumferential surface the comminution device 4 has two identical threads 5, which are 
trapezoidal in cross section, each with a circumferential face 6 whose transition into flank surfaces 
6b is over sharp edges 6a. 

As figure 3 shows, the tube 1 has a double lock 14 and a first outlet 15, to which a suction pump 
not represented here, e. g. a roller pump, is to be connected. A second outlet 20 is connected to a 
drive 21. Through this second outlet 20 the guide wire 9 leads outward to a holder 22 in which the 
guide wire 9 can be displaced continuously in its longitudinal direction. Via an electric motor 
disposed in the drive the holder 22, and thus the guide wire 9, can be rotated continuously at 20 to 
100 revolutions per minute. 

Via a coupling 16 the tube 1 is connected to an arm 23 which can be moved back and forth in the 
longitudinal direction of the tube 1 with respect to the other parts of the drive 21 by means of a 
screw 19. 
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The motor can be switched on and off via a trigger 17 mounted on a handle 1 8. 

The mode of operation of the catheter is explained in more detail in the following with the aid of 
the drawings. The mouth 3 of the catheter is pushed forward up to the thrombus with monitoring 
via transillumination. With the drive 21 and via the guide wire 9 the comminution device 4 is 
caused to rotate and simultaneously thrombus material is drawn through the tube 1 at the mouth 3 
under pressure. The thrombus parts 1 la suctioned into the tube 1, which as a rule are larger than 
represented here, are comminuted by the edges 6a and conveyed to the rear, primarily in a spiral 
groove 7. The then very small thrombus parts 1 lb then reach the outside along with vascular fluid 
in the tube 1 1 . During this process the comminution device 4 is moved back and forth in its 
longitudinal direction by the operation of the screw 19 by approximately 2-3 mm. In so doing, the 
tube 4 is pushed forward in the thrombus 1 1 until a penetrating channel is present. 

Despite the significant advantages of the catheter according to the invention it can be realized with 
a few simple and robust components so that a catheter was created which permits not only a 
protective and promising treatment but which is also advantageous in production and extremely 
reliable due to the ability to implement it in a simple 
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Claims 

1 . Catheter for the treatment of arterial thromboses with a flexible tube (1) leading into 
the blood vessel (10), where said tube comprises at its proximal ends a first outlet 
(15) attaching to a suction device as well as a second outlet (20) through which a 
guide wire (19) can be introduced into a penetrating lumen (2) of the tube (1) and can 
be rotated about its longitudinal axis, characterized by the fact that at the front end of 
the guide wire (9) a comminution device (4) is fastened which can be rotated with the 
guide wire (9) and in so doing mechanically comminutes thrombus material (11) 
suctioned in at the mouth (3) of the tube (1) in the interior of the tube and comprises a 
passage (7) through which the comminuted thrombus material can be suctioned to the 
rear, and that the guide wire (9) at its proximal end is connected to a drive (21) with 
which it can be rotated about its longitudinal axis. 
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2. Catheter according to claim 1 , characterized by the fact that the comminution device 
(4) can be moved back and forth in the longitudinal direction of the tube (1). 

3. Catheter according to claim 1 or 2, characterized by the fact that the comminution 
device (4) is formed as a cylindrical screw. 

4. Catheter according to claim 3, characterized by the fact that the comminution device 

(4) is formed as a multi-thread, preferably 2-thread, scr^w. 

5. Catheter according to claim 3 or 4, characterized by the fact that at least one thread 

(5) is trapezoidal in cross section. 

6. Catheter according to one of claims 1 to 6 [sic], characterized by the fact that between 
the outer side (6) of comminution device (4) and the inner side (2) of the tube (1) 
there is radial play. 

7. Catheter according to claim 6, characterized by the fact that the radial play is 
approximately 0.5 mm. 

8. Catheter according to one of claims 1 to 7, characterized by the fact that the guide 
wire (9) in the drive (21) can be moved back and forth in the longitudinal direction 
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independently of the tube (1). 

9. Catheter according to claim 8, characterized by the fact that that the tube (1) on the 
drive (21) can be moved back and forth in the longitudinal direction independently of 
the guide wire (9). 

10. Catheter according to one of claims 1 to 9, characterized by the fact that the guide 
wire (9) can be rotated at 20 to 100 revolutions per minute. 
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